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Intrakorporale Sonde zur Analyse oder Diagnose beispielsweise 
von Hohloroanen und Korperhohlen im menschlichen Oder tieri- 

schen Korper 

Die Erfindung betrifft eine intrakorporale Sonde zur Untersu- 
chung beispielsweise von Hohlorganen oder Korperhohlen im 
menschlichen oder tierischen Korper, wobei die Sonde in Form 
einer Kapsel ausgebildet ist, die in den Korper ohne externe 
Verbindungselemente einbringbar ist, und wobei die Sonde zumin- 
dest ein lichtabstrahlendes Element und zumindest ein lichtemp- 
fangendes Element aufweist. 
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Eine derartige intrakorporale Sonde ist aus der 
EP-A-0 667 115 bekannt. 

Es ist bekannt, zur Untersuchung von Hohlorganen oder Korper- 
hohlen bildgebende Verfahren wie Ultraschall, Rontgen, Compu- 
tertomographie und Magnetresonanz-Tomographie einzusetzen. Des 
weiteren sind fiir denselben Zweck endoskopische Verfahren be- 
kannt . 

Endoskope werden zur visuellen Darstellung des Korperinneren in 
den Korper eingebracht. Quantitative Inf ormationen wie bei- 
spielsweise Inf ormationen iiber den Sauerstof f gehalt , den Koh- 
lendioxidgehalt oder den pH-Wert werden zum Teil iiber Sonden 
gewonnen, die iiber den Instrumentenkanal des Endoskops in das 
Korperinnere eingefuhrt werden, und die mit einem extrakorpora- 
len Analysegerat verbunden sind. 

Ein neueres Gebiet der medizinischen Analyse bzw. Diagnose be- 
trifft die sogenannte photodynamische Diagnose. Bei - der photo- 
dynamischen Diagnose werden photosensitive Substanzen, bei- 
spielsweise Aminolavulinsaure (ALA) oder deren Vorstufe in das 
zu untersuchende Gewebe bzw. in das zu untersuchende Gewebeare- 
al eingebracht. Dabei wird der Effekt ausgenutzt, dafl sich der- 
artige photosensitive Substanzen in maligne Gewebe, beispiels- 
weise Tumore, in groBerem AusmaB einlagern als in gesunde Gewe- 
be. Mittels eines in den Korper eingef iihrten Fluoreszenzendo- 
skops wird das zu untersuchende Gewebe mit Licht bestrahlt, wo- 
durch die photosensitiven Substanzen zur Fluoreszenz angeregt 
werden. Das Auftreten von Fluoreszenz bzw. die Intensitat der 
beobachteten Fluoreszenz ermoglicht dann eine Aussage dariiber, 
ob das untersuchte Gewebe gesund oder pathologisch verandert 



ist. Mit dieser Methode lassen sich Tumore im Friihstadium vi- 
sualisieren . 

Die Nachteile derzeitiger endoskopischer Systeme bestehen dar- 
in, dai3 Endoskope nicht fiir die Untersuchung aller Korperberei- 
che eingesetzt werden konnen. So sind beispielsweise Bereiche 
des Dunndarms fiir ein Endoskop nicht zuganglich, nicht einmal 
fiir solche Endoskope, die einen flexiblen Schaft aufweisen. Des 
weiteren stellen endoskopische Untersuchungen keinen vernach- 
lassigbaren Aufwand fiir den untersuchenden Arzt und auch fiir 
den Patienten dar, und sind daher fiir eine routinemaBige Unter- 
suchung nicht einsetzbar. Die Einfiihrung eines endoskopischen 
Schlauchs stellt fiir einen Patienten , beispielsweise bei ga- 
stroenterologischen Untersuchungen, eine erhebliche Belastung 
dar. Dariiber hinaus ist eine quantitative Inf ormationsgewinnung 
bei Standardendoskopen nicht gegeben und bedarf der Bild- 
Analyse durch den untersuchenden Arzt. 

Aus der eingangs genannten EP-A-0 667 115 ist eine intrakorpo- 
rale Sonde bekannt, die in Form einer Kapsel ausgebildet ist, 
die vom zu untersuchenden Patienten geschluckt werden kann, um 
den Magen-Darm-Trakt visuell untersuchen zu, konnen. Die von der 
Sonde empfangenen optischen Signale werden. telemetrisch iiber 
einen in der Kapsel vorhandenen Sender nach extrakorporal iiber- 
tragen und dort visualisiert . Diese bekannte autonome Videoson- 
de ermoglicht es zwar, den Magen-Darm-Trakt visuell zu inspi- 
zieren und die Bilder telemetrisch nach auflen zu iibertragen f 
jedoch bleibt die Analyse des iibertragenen Bildes dem erfahre- 
nen Arzt vorbehalten. Der Arzt muR die Bilddaten der gesamten 
Passage der Videosonde durch den Magen-Darm-Trakt, die iiber 
acht Stunden dauern kann, auswerten bzw. beurteilen. Ein Groi3- 
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teil der Bilder besitzt aufgrund der willkurlichen Position im 
Hohlorgan keine auswertbare Information. Des weiteren ist an 
dieser bekannten Videosonde nachteilig, daJ3 die Bildqualitat 
durch die oberf lachliche Verschmutzung der Optik durch Schleim 
usw. gemindert sein kann. 

Der Erfindung liegt daher die Aufgabe zugrunde, eine intrakor- 
porale Sonde der eingangs genannten Art dahingehend weiterzu- 
bilden, daJ3 sie eine gezielte Erfassung diagnostisch relevanter 
optischer Inf ormationen ohne aufwendige Bildanalyse ermoglicht. 

Erf indungsgemaft wird diese Aufgabe hinsichtlich der eingangs 
genannten intrakorporalen Sonde dadurch gelost, dafl das licht - 
empfangende Element Licht in einem anderen Wellenlangenbereich 
empfangt als das lichtabstrahlende Element abstrahlt. 

Mit der erf indungsgemaflen intrakorporalen Sonde ist es moglich, 
diagnostisch relevante Inf ormationen auf optischem Wege zu er- 
fassen, ohne dafl es jedoch einer optischen Abbildung bedarf. 
Dadurch , daB das zumindest eine lichtempf angende Element Licht 
in einem anderen Wellenlangenbereich empfangt als das zumindest 
eine lichtabstrahlende Element abstrahlt , ist es namlich mog- 
lich, gewebespezif isch eingelagerte Photosensitizer wie bei der 
photodynamischen Diagnose mit dem Licht des lichtabstrahlenden 
Elements anzuregen, d.h. das lichtabstrahlende Element strahlt 
eine Anregungswellenlange ab, und deren Fluoreszenz zu bestim- 
men, indem das zumindest eine lichtempf angende Element die 
Emissionswellenlange der Fluoreszenz empfangt. Dies laJBt eine 
Charakterisierung des Gewebezustands zu, ohne da!3 das Gewebe 
dazu visuell abgebildet werden muB. Im einfachsten Fall kann 
die durch die erf indungsgemaJ3e intrakorporale Sonde erhaltene 
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Information, die vorzugsweise telemetrisch nach auBen ubertra- 
gen wird, darin bestehen, ob eine Fluoreszenz detektiert 
(malignes Gewebe) oder nicht detektiert (gesundes Gewebe) wur- 
de. Probleme einer unscharfen Bildubertragung, die sich durch 
eine verschmutzte Optik der intrakorporalen Sonde wie bei der 
bekannten intrakorporalen Sonde ergeben konnen, stellen sich 
dabei nicht. Der behandelnde Arzt mu!3 kein visuelles Bild hin- 
sichtlich eines pathologischen Zustands analysieren oder inter- 
pretieren, sondern allein das Vorhandensein eines Signals 
(Fluoreszenz vorhanden oder nicht vorhanden) liefert dem Arzt 
einen Befund. Als Photosensibilisatoren konnen korpereigene 
Stoffe (beispielsweise Flurophore) herangezogen werden, die ei- 
ne Autof luoreszenz bewirken, oder es werden Photosensibilisato- 
ren von au!3en verabreicht, die sich gewebespezif isch einlagern 
und Fluoreszenz emittieren. Zur Ermittlung des Organzustandes 
konnen auch reine Fluoreszenzstof f e eingesetzt werden, die sich 
nicht gewebespezif isch einlagern, beispielsweise im Blut. Der- 
artige Stoffe wie beispielsweise Natrium-Fluoreszein konnen zur 
Detektion von Blutungen, beispielsweise im Magen oder im Darm, 
eingesetzt werden, indem sie durch Injektion verabreicht wer- 
den. Mit der erf indungsgemaflen intrakorporalen Sonde wird eine 
insbesondere fur die photodynamische Diagnose geeignete autono- 
me Sonde bereitgestellt , die gegeniiber den bekannten Endosko- 
piesystemen, die fiir den Patienten mitunter eine Belastung dar- 
stellen, eine hohere Akzeptanz erfahrt. 

Die beschriebene Sonde kann auch als Implantat im Korper ver- 
bleiben. Dies ermoglicht beispielsweise eine intrakorporale 
postoperative Therapiekontrolle . 
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In einer bevorzugten Ausgestaltung ist das Licht des zumindest 
einen lichtabstrahlenden Elements kurzwelliger als das Licht, 
das durch das zumindest eine lichtempf angende Element empfang- 
bar ist. 

In dieser Ausgestaltung eignet sich die erf indungsgemafie intra- 
korporale Sonde vorteilhafterweise insbesondere fur einen Ein- 
satz im Rahmen der photodynamischen Diagnose, da mit dem kurz- 
welligeren abgestrahlten Licht korpereigene oder zugefiihrte 
photosensitive Substanzen zur Fluoreszenz angeregt werden kon- 
nen, und das Fluoreszenzlicht dann durch das lichtempf angende 
Element empfangen werden kann, wobei das empfangene Licht vom 
abgestrahlten Licht spektral wohl getrennt ist, so da!3 keine 
Fehlinterpretationen der von der Sonde gelieferten Daten mog- 
lich sind. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist das zumindest 
eine lichtabstrahlende Element eine den gesamten Raumwinkel er- 
fassende Abstrahlcharakteristik auf, und/oder ist in der Kapsel 
eine Mehrzahl von lichtabstrahlenden Elementen derart angeord- 
net, dafl die Lichtabstrahlung den gesamten Raumwinkel erfaBt. 

Die vorstehend genannten MaBnahmen, die alternativ oder in Ver- 
bindung miteinander bei der erf indungsgemaflen intrakorporalen 
Sonde vorgesehen sein konnen, haben den Vorteil, daB die Ab- 
strahlung des oder der lichtabstrahlenden Elemente weitestge- 
hend unabhangig von der Lage der Sonde im Hohlorgan oder in der 
Korperhohle gleichmaBig in alle Raumrichtungen erfolgt. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist das zumindest 
eine lichtabstrahlende Element eine Leuchtdiode (LED). 
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Hierbei ist von Vorteil, dafl durch die Verwendung von Leuchtdi- 
oden als lichtabstrahlende Elemente die intrakorporale Sonde 
mit geringen Kosten herstellbar ist. Des weiteren haben Leucht- 
dioden den Vorteil einer hohen Lichtausbeute . 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung strahlt die Leucht- 
diode im blauen Frequenzbereich ab. 

Eine im blauen Frequenzbereich abstrahlende Leuchtdiode eignet 
sich besonders gut zur Anregung von Fluoreszenz und damit zur 
Verwendung der erf indungsgemaBen intrakorporalen Sonde zur 
Fluoreszenzdiagnose von Gewebe im menschlichen oder tierischen 
Korper . 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist das zumindest 
eine lichtempf angende Element derart ausgebildet, dafi es Licht 
aus dem gesamten Raumwinkelbereich empfangt, und/oder ist in 
der Kapsel eine Mehrzahl von lichtempf angenden Elementen derart 
angeordnet, daJ3 Licht aus dem gesamten Raumwinkelbereich emp- 
fangbar ist. 

Bei diesen zuvor genannten MaJ3nahmen f die" alternativ oder in 
Verbindung miteinander bei der erf indungsgemaflen Sonde vorgese- 
hen sein konnen, besteht wiederum der Vorteil darin, daB die 
Sonde das von dem zu untersuchenden Gewebe kommende Licht wei- 
testgehend unabhangig von der Lage der Sonde im Korper gleich- 
ma!3ig empfangen kann. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist an dem zumin- 
dest einen lichtabstrahlenden Element und/oder an dem zumindest 
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einen lichtempf angenden Element ein optisches Filterelement an- 
geordnet . 

Diese Maflnahme hat den Vorteil, dafl eine besonders gute Tren- 
nung der Wellenlangenbereiche zwischen dem abgestrahlten und 
dem empfangenen Licht erreicht wird, so dafl insbesondere das 
zumindest eine lichtempf angende Element nur das fiir die Diagno- 
se relevante Licht empfangt. Als optische Filter konnen insbe- 
sondere Interf erenzf ilter vor den lichtabstrahlenden und licht- 
empf angenden Elementen aufgebracht sein. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist in der Kapsel 
zumindest ein lichtempf angendes Element in Form eines Bildsen- 
sors, insbesondere eines zweidimensionalen Bildsensors, zum 
Empfangen eines visuellen Bildes vorhanden. 

Hierbei ist von Vorteil , dafl neben der durch das zumindest eine 
lichtempf angende Element gewonnenen spektralen Information zu- 
satzlich eine bildgebende Information erhalten werden kann, die 
eine Visualisierung des untersuchten Hohlorgans Oder der unter- 
suchten Korperhohle ermoglicht. Wie jedoch zuvor erlautert, 
liegt das Hauptaugenmerk der vorliegenden 1 Erf indung nicht auf 
der visuellen Darstellung, sondern auf der Gewinnung optischer 
Informationen, die keine visuelle Darstellung des untersuchten 
Gewebeareals erfordern. Die visuelle Darstellung des untersuch- 
ten Gewebeareals hat jedoch den zusatz lichen Vorteil einer 
leichteren Orientierung fiir den Arzt. 

Entsprechend ist es in einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung 
vorgesehen, dafl in der Kapsel zumindest ein lichtabstrahlendes 
Element angeordnet ist, das Weifllicht abstrahlt. 



Hierbei ist von Vorteil, dafl eine Ausleuchtung des Korperhohl- 
raums bzw. des Hohlorgans mit WeiJ31icht eine naturgetreuere Vi- 
sualisierung des untersuchten Gewebeareals ermoglicht, als dies 
durch Ausleuchtung mit farbigem Licht der Fall ist. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist in der Kapsel 
ein Senderelement zum Abstrahlen von Sigrtalen von der Sonde 
nach extrakorporal angeordnet. 

Hierbei ist von Vorteil, da!3 die von der Sonde empfangene und 
ggf. durch eine Signalverarbeitungseinheit innerhalb der Kapsel 
aufbereitete optische Information instantan iiber eine entspre- 
chende Empf angseinheit und eine damit verbundene weitere Dar- 
stellungseinheit dem behandelnden Arzt zur Verfiigung stehen, 
wahrenddessen die Sonde im Korper verbleiben kann. 

Dabei ist weiter bevorzugt r wenn in der Kapsel ein Signalvor- 
verarbeitungselement angeordnet ist, daB das von dem zumindest 
einen lichtempf angenden Element opto-elektrische Signal an das 
Senderelement weitergibt. 

Ein derartiges Signalvorverarbeitungselemeht hat den Vorteil, 
eine Vorverarbeitung der von dem zumindest einen lichtempf an- 
genden Element empfangenen Lichtsignale zu ermoglichen, so daB 
dem Arzt nur die fur die Diagnose relevanten Signale ubermit- 
telt werden. Des weiteren kann das Signalvorverarbeitungsele- 
ment bei einem Pulsbetrieb des zumindest einen lichtabstrahlen- 
den Elements die Synchronisation zwischen der gepulsten Ab- 
strahlung und dem Empfang des Lichtes durch das zumindest eine 
lichtempf angende Element vornehmen. 
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In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist in der Kapsel 
ein Signalspeicher zum Abspeichern von Signalen des zumindest 
einen lichtempf angenden Elements angeordnet. 

Diese Mafinahme ist insbesondere dann von Vorteil, wenn die von 
dem zumindest einen lichtempf angenden Element empfangenen 
Lichtsignale nicht sofort verarbeitet oder nicht sofort nach 
extrakorporal telemetrisch ubermittelt werden sollen, sondern 



^ n wenn eine Auswertung der von der Sonde auf genommenen Daten zu 



einem spateren Zeitpunkt vorgenommen werden soli. Dies hat ins- 
besondere den Vorteil, daB zeitgleich mehrere Patienten mit ei- 
ner erf indungsgemaflen intrakorporalen Sonde diagnostiziert wer- 
den konnen, und die einzelnen intrakorporalen Sonden bzw. deren 
Daten nach Entnahme der Sonde aus dem Korper dann ausgelesen 
und ausgewertet werden. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist in der Kapsel 
ein Lageerf assungselement angeordnet, dessen Lage von extrakor- 
poral bestimmt werden kann. 

Diese Maflnahme hat den Vorteil, daJ3 die Lage oder Position der 
Sonde innerhalb des Korpers des Patienten verfolgt werden kann. 
Dies ist insbesondere dann von Vorteil, wenn die Sonde sich in 
einem Korperhohlraum des Patienten befindet, wo sie aufgrund 
der natiirlichen Peristaltik nicht ortsfest im Korper liegt, 
sondern bewegt wird. Da bei einer derartigen Bewegung auch die 
raumliche Lage der Sonde urn ihre sondeneigenen Achsen verandert 
wird, kann uber die Lageerf assung auch die Lage der Sonde be- 
zuglich ihrer eigenen Achsen und somit auch die Lage relativ zu 
dem zu untersuchenden Gewebe stets verfolgt werden. 




Dabei ist es weiter bevorzugt, wenn das Lageerf assungselement 
als Spulensystem ausgebildet ist, dessen Position iiber einen 
externen Magnetf elddetektor erfaBbar ist, 

Ein derartiges Spulensystem als Lageerf assungselement laBt sich 
vorteilhafterweise miniaturisiert ausgestalten, so daB es sich 
besonders vorteilhaft zur Ausbildung einer miniaturisierten in- 
trakorporalen Sonde eignet. 

Die Lokalisierung der Sonde im Korper ist vor allem dann not- 
wendig, wenn die Sonde ein positives Analyse- bzw. Diagnoseer- 
gebnis zeigt. In diesem Fall kann es vorgesehen sein, daJ3 ma- 
gnetische Spulensystem elektrisch zu aktivieren, urn die Positi- 
on der Sonde im Korper zu ermitteln. Selbstverstandlich setzt 
ein derartiges Spulensystem voraus, daB die AuBenwand der Kap- 
sel bzw, die Hulle der Kapsel nicht metallisch ausgeflihrt ist, 
und daB auch innerhalb der Kapsel moglichst wenig Metall zum 
Einsatz kommt. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist in der Kapsel 
ein Positionierungselement angeordnet, das von extrakorporal 
zur Positionierung der Sonde ansteuerbar ist. 

Diese MaBnahme hat den Vorteil, daB die Sonde an einer ge- 
wunschten Stelle und in einer bestimmten Lage innerhalb des 
Korperhohlraumes bzw. Hohlorgans lagefest positioniert werden 
kann. Dies ist insbesondere in Korperhohlraumen bzw. Korperor- 
ganen von Vorteil, die einen im Vergleich zur Abmessung der 
Sonde wesentlich groBeren Querschnitt aufweisen, so daB es ohne 
eine derartige PositionierungsmaBnahme nicht moglich ware, die 
Sonde an einer vorbestimmten Position und in einer bestimmten 
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Lage zu fixieren. Insbesondere in Korperorganen, die eine 
Peristaltik besitzen, hat diese Maflnahme den Vorteil einer ge- 
zielteren und exakteren Diagnose. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist in der Kapsel 
ein Energieversorgungselement Oder ein Element zum Empfangen 
von extrakorporal eingestrahlter elektromagnetischer Energie 
angeordnet . 

Hierbei ist von Vorteil, da!3 die erf indungsgemaBe intrakorpora- 
le Sonde hinsichtlich ihrer Energieversorgung autonom ist, d.h. 
keine externen Verbindungsleitungen zur Energieversorgung beno- 
tigt. Das Energieversorgungselement kann beispielsweise eine 
miniaturisierte Batterie oder ein Energiespeicher mit Energie- 
wandler sein, der in elektrische Energie transf ormiert . 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung sind auf der Kapsel 
f luoriszierende/leuchtende Markerstoffe aufgebracht. 

Diese MaBnahme hat den Vorteil, daB die Markerstoffe in Wech- 
selwirkung mit der Umgebung, beispielsweise Blut, treten kon- 
nen, so daB Parameter wie Sauerstof f gehalt , \ Kohlendioxidgehalt , 
usw. abgeleitet werden konnen. 

Die Kapsel kann auch bevorzugt einen Leuchtstoff aufweisen, der 
extrakorporal bspw. viber elektromagnetische Energie zum Leuch- 
ten angeregt wird und iiber die transparente Kapselhulle ab- 
strahlt. Diese Anregung kann extrakorporal auch liber Rontgen- 
strahlung erfolgen, indem ein rontgensensitiver Farbstoff ver- 
wendet wird, oder die Anregung kann extrakorporal iiber Ultra- 
schallenergie erfolgen, indem photoakustische Farbstoff e ver- 
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wendet werden. Allgemein konnen als Farbstoffe beispielsweise 
Natrium-Fluoreszein (Phatalein), Eosin, Rodamin sowie deren De- 
rivate verwendet werden. Ein solcher Leuchtstoff innerhalb der 
Kapsel dient dann als das zumindest eine lichtabstrahlende 
Element , das keine in der Kapsel vorhandene Energieversorgung 
benotigt . 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist in der Kapsel 
ein Reservoir fiir therapeutische Substanzen und/oder diagnosti- 
sche Substanzen vorhanden, die intrakorporal von der Sonde ab- 
gegeben werden. 

Hierbei ist von Vorteil, da!3 zusairanen mit der Sonde die zuvor 
genannten Substanzen in den Korper eingebracht werden konnen, 
so dafl fiir das Einbringen dieser Substanzen kein zusatzlicher 
Behandlungsschritt erforderlich ist, und auGerdem die Substan- 
zen gezielter an den Ort gebracht werden konnen, wo auch die 
Untersuchung mittels der Sonde erfolgt. 

Zur Therapie von malignen oder pramalignen Veranderungen kann 
ein photodynamisch-therapeutisch wirkender Photosensibilisator 
beigegeben werden, der unter Lichtbestrahlung therapeutisch 
wirksam wird. Im ubrigen konnen als photosensitive Substanzen, 
die fiir die Diagnose und/oder die Therapie geeignet sind, bei- 
spielsweise Porphyrine (Protoporphyrin IX, beispielsweise indu- 
ziert durch Aminolavulinsaure (ALA), Benzoporphyrin ) , Meta- 
tetrahydrophenylchlorine (m-THPC), Cyanine ( Phtalocyanine (Zn- 
phtalocyanin) ) , Hypericin, Tinethyletiopurpurine (SnET 2 ), Lu- 
thetiumtexaphyrine sowie deren Derivate oder andere zum Einsatz 
kommen . 
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In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist in der Kapsel 
ein Ultraschallsender-/-empf angerelement zur Ultraschallbildge- 
bung angeordnet. 

Hierbei ist von Vorteil, dafl uber die Ultraschallbildgebung ei- 
ne Schnittbilderf assung tief erliegender Gewebebereiche ermog- 
licht wird, die wegen der geringeren Eindringtief e von Licht in 
Gewebe mit optischen Mitteln nicht Oder nur unzureichend erfaflt 
werden konnen. 

In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist die Sonde 
zumindest eine Leitung nach extrakorporal zum Austausch von 
Informationen, Energie und/oder Substanzen auf. 

Wie bereits erwahnt, ist die erf indungsgemafle intrakorporale 
Sonde nicht nur fiir diagnostische Zwecke geeignet, sondern auch 
zusatzlich fiir therapeutische Zwecke, wie in einer der zuvor 
genannten Ausgestaltungen beschrieben wurde. 

Weitere Vorteile der Merkmale ergeben sich aus der nachfolgen- 
den Beschreibung und der beigefiigten Zeichnung. Es versteht 
sich, dafl die vorstehend genannten und die nachstehend noch zu 
erlauternden Merkmale nicht nur in der jeweils angegebenen Kom- 
bination, sondern auch in anderen Kombinationen Oder in Allein- 
stellung verwendbar sind, ohne den Rahmen der vorliegenden Er- 
findung zu verlassen. 

Ein Ausfiihrungsbeispiel der Erfindung ist in der Zeichnung dar- 
gestellt und wird mit Bezug auf diese hiernach naher beschrie- 
ben. Es zeigen: 



Fig. 1 eine schematische Darstellung einer intrakorporalen 
Sonde in Seitenansicht in stark vergroflertem Mafl- 
stab; 

Fig. 2 einen Schnitt durch die intrakorporale Sonde in 
Fig. 1 entlang der Linie II-II in Fig. 1; und 

Fig. 3 eine schematische Darstellung, die die intrakorpora- 
le Sonde in Fig. 1 in einem Hohlorgan eines mensch- 
lichen Korpers zeigt. 

In Figuren 1 und 2 ist eine mit dem allgemeinen Bezugszeichen 
10 versehene intrakorporale Sonde zur Untersuchung beispiels- 
weise von Hohlorganen Oder Korperhohlen im menschlichen oder 
tierischen Korper dargestellt. Die Sonde 10 dient insbesondere 
als autonome Sonde zur Verwendung in der photodynamischen Dia- 
gnose. Die Kapsel 12 weist eine vorzugsweise transparente Kap- 
selhulle bzw. Kapselwand 14 auf. 

In der Kapsel ist eine Mehrzahl von lichtabstrahlenden Elemen- 
ten 16 angeordnet, die als Leuchtdioden ausgebildet sind. Die 
lichtabstrahlenden Elemente 16 sind derart verteilt in der Kap- 
sel angeordnet, dafl die Lichtabstrahlung den gesamten Raumwin- 
kel erfaBt, d.h. daJ3 die Sonde 10 Licht in alien Raumrichtun- 
gen f und zwar moglichst gleichmaBig, abstrahlt. 

Die als Leuchtdioden ausgebildeten lichtabstrahlenden Elemente 
16 strahlen Licht im blauen Frequenzbereich ab, beispielsweise 
bei einer Wellenlange von etwa 480 nm, bei der Verwendung von 
Natrium-Fluoreszein . 



Des weiteren sind in der Kapsel 12 lichtempf angende Elemente 18 
in Form von photoelektrischen Elementen zum Empfangen von Licht 
angeordnet. Die lichtempf angenden Elemente 18 sind in der Lage, 
Licht in einem anderen Wellenlangenbereich zu empfangen , als 
die lichtabstrahlenden Elemente abstrahlen. Die spektralen Ei- 
genschaften der lichtempf angenden Elemente 18 sind demnach von 
den spektralen Eigenschaf ten der lichtabstrahlenden Elemente 16 
getrennt. Im vorliegenden Ausf uhrungsbeispiel beginnt die Emp- 
findlichkeit der lichtempf angenen Elemente 18 bei einer Wellen- 
lange von > 500 nm, bei der Verwendung von Natrium-Fluoreszein . 

Die Lichtempf indlichkeit der lichtempf angenden Elemente 18 ist 
in einem Wellenlangenbereich gegeben, der langwelliger ist als 
das Licht , das durch die lichtabstrahlenden Elemente 16 abge- 
strahlt wird. 

Zur noch verbesserten Trennung der Spektralbereiche konnen vor 
den lichtabstrahlenden Elementen 16 und/oder vor den licht- 
empf angenden Elementen 18 optische Filterelemente angeordnet 
sein, beispielsweise in Form von Interf erenzf iltern . 

Die lichtempf angenden Elemente 18 sind derart in der Kapsel 
verteilt angeordnet, dafl sie Licht aus dem gesamten Raumv/inkel- 
bereich empfangen konnen. 

Eines oder mehrere der lichtempf angenden Elemente 18 kann auch 
in Form eines Bildsensors, insbesondere eines zweidimensionalen 
Bildsensors, zum Empfangen eines visuellen Bildes ausgebildet 
sein, wie beispielhaft fur ein lichtempf angendes Element 20 in 
Fig. 1 dargestellt ist. 



Das lichtempfangende Element 20 kann beispielsweise ein CCD- 
Sensor Oder ein CMOS-Sensor sein. 

Entsprechend kann auch eines der lichtabstrahlenden Elemente 
16 , wie beispielsweise fur ein lichtabstrahlendes Element 22 
beispielhaft dargestellt ist, als WeiBlichtquelle ausgebildet 
sein, urn eine moglichst naturgetreue Ausleuchtung des Beobach- 
tungsareals im menschlichen oder tierischen Korper zu bewirken. 
Das Element 22 ist vorzugsweise eine weiB leuchtende Leucht- 
diode . 

Des weiteren ist in der Kapsel 12 ein Senderelement 24 angeord- 
net, das Signale von der Sonde nach extrakorporal abstrahlt, 
wie in Fig. 3 schematisch dargestellt ist. Die von der Sonde 10 
abgestrahlten Signale werden dann von einem extrakorporalen 
Empf anger 26 empfangen und dem behandelnden Arzt beispielsweise 
auf einer Display-Einheit oder einem Bildschirm zur Darstellung 
gebracht. 

Ein Signalvorverarbeitungselement 28 ist gemaB Fig. 2 ebenfalls 
in der Kapsel 12 angeordnet. Das Signalvorverarbeitungselement 
28 gibt die von den lichtempf angenden Elementen 18 kommenden 
opto-elektrischen Signale an das Senderelement 24 weiter. Ent- 
sprechend sind alle lichtempf angenden Elemente 18 elektrisch 
mit dem Signalvorverarbeitungselement 28 verbunden. Auch die 
lichtabstrahlenden Elemente 16 sind alle mit dem Signalvorver- 
arbeitungselement 28 verbunden. So kann beispielsweise das Si- 
gnalvorverarbeitungselement beim Pulsbetrieb der lichtabstrah- 
lenden Elemente 16 auch die Synchronisation zwischen der gepul- 
sten Lichtabstrahlung und der Erfassung der Signale der licht- 
empf angenden Elemente 18 vornehmen. 
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Alternativ Oder zusatzlich zu dem Sendere lenient 24 kann in der 
Kapsel ein nicht dargestellter Signalspeicher zum Abspeichern 
von Signalen der lichtempf angenden Elemente 18 angeordnet sein. 

Des weiteren ist in der Kapsel 12 ein Energieversorgungselement 
30 angeordnet, das der Energieversorgung der lichtabstrahlenden 
Elemente 16, der lichtempf angenden Elemente 18 dient, und das 
mit dem Signalvorverarbeitungselement 28 verbunden ist. Das 
Energieversorgungselement 30 ist beispielsweise eine Mikro- 
batterie, kann jedoch auch ein Element zum Empfangen von extra- 
korporal eingestrahlter elektromagnetischer Energie sein. 

Urn die Lage bzw. Position der Sonde 10 im menschlichen Korper 
nach deren Einbringen verfolgen zu konnen, ist in der Kapsel 
ein nicht dargestelltes Lageerf assungselement angeordnet, des- 
sen Lage von extrakorporal bestimmt werden kann. Ein derartiges 
Lageerf assungselement ist vorzugsweise als Spulensystem ausge- 
bildet, dessen Position iiber einen externen Magnetf elddetektor 
erfaflbar ist. Es versteht sich, dai3 die Kapselwand 14 entspre- 
chendso ausgebildet ist, daB sie nicht magnetisch abschirmend 
wirkt . 

In Fig. 3 ist die Sonde 10 in einer Position und einer Lage im 
Magen eines Patienten dargestellt. Um die Sonde 10 in der ge- 
zeigten Position und Lage zu fixieren, ist des weiteren vor- 
zugsweise in der Kapsel ein Positionierungselement angeordnet, 
das von extrakorporal zur Positionierung der Sonde ansteuerbar 
ist. Eine derartige Positionierung kann beispielsweise von ex- 
trakorporal iiber die Wirkung eines Magnetf eldes erfolgen. 
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Des weiteren kann in der Kapsel ein Reservoir fur therapeuti- 
sche Substanzen und/oder diagnostische Substanzen vorhanden 
sein, wobei diese Substanzen dann intrakorporal von der Sonde 
allmahlich abgegeben werden, beispielsweise durch eine nicht 
dargestellte Membran in der Kapselwand 14. 

Schliefllich kann in der Sonde 10 ein Ultraschall- 
sender /Empf angerelement zur Ultraschallbildgebung angeordnet 
sein. 

Auf der Auflenseite der Kapsel 12 sind vorzugsweise fluoreszie- 
rende bzw. leuchtende Markerstoffe auf gebracht , wobei als der- 
artiger Farbstoff Natrium-Fluoreszein verwendet werden kann. 
Mit einem derartigen Farbstoff konnen Blutungen detektiert wer- 
den. 

In der Kapsel 12 konnen auch Leuchtstoffe vorhanden sein, die 
durch Anregung von extrakorporal, beispielsweise iiber elektro- 
magnetische Energie, iiber Rontgenstrahlung oder iiber Ultra- 
schallenergie zum Leuchten angeregt werden und damit zur 
Lichtabstrahlung dienen konnen. 

Bei einer Anwendung der intrakorporalen Sonde 10 fur die photo- 
dynamische Diagnose wird mittels der lichtabstrahlenden Elemen- 
te 16 ein Photosensibilisator, der ein korpereigener Stoff oder 
ein von auJ3en verabreichter Stoff sein kann, der sich gewebe- 
spezifisch einlagert, zur Fluoreszenz angeregt und das Fluores- 
zenzlicht wird dann mittels der lichtempf angenden Elemente 18 
empfangen. Fur die Beurteilung, ob das untersuchte Gewebe ge- 
sund oder pathologisch verandert ist f reicht es aus, wenn von 
der Sonde 10 nach extrakorporal ein Signal gesendet wird, das 
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die Information 'Fluoreszenz vorhanden' (pathologisch verander- 
tes Gewebe) oder 'Fluoreszenz nicht vorhanden 1 (gesundes Gewe- 
be) enthalt. 

Dem Arzt wird somit ein Befund ermoglicht, ohne das das unter- 
suchte Gewebe visuell abgebildet wird. 

Anwendungsf alle fur die intrakorporale Sonde 10 konnen die 
Untersuchung des gastrointestinalen Trakts auf maligne Verande;- 
rungen unter Gabe eines tumorspezif isch sich anreichernden Pho- 
tosensibilisators, die Registrierung von Blutungen im Magen, 
Colon und vor allem im Diinndarm sowie nach Operationen unter 
intravenoser Gabe eines Fluoreszenzf arbstof f es , die photodyna- 
mische Therapie von malignen oder pramalignen Gewebe durch 
Lichtexposition unter Gabe eines photodynamisch/therapeutisch 
wirkenden Photosensibilisators, oder die Therapienachkontrolle 
(beispielsweise Erkennung von Blutungen) nach offenen und mini- 
mal-invasiven Eingriffen sein, urn einige Beispiele zu nennen. 



Patentanspriiche 



Intrakorporale Sonde zur Untersuchung beispielsweise von 
Hohlorganen oder Korperhohlen im menschlichen oder tieri- 
schen Korper, wobei die Sonde (10) in Form einer Kapsel 
(12) ausgebildet ist f die in den Korper ohne externe Ver- 
bindungselemente einbringbar ist, und wobei die Sonde (10) 
zumindest ein lichtabstrahlendes Element (16) und zumin- 
dest ein lichtempf angendes Element (18) aufweist, dadurch 
gekennzeichnet, daB das lichtempf angende Element (18) 
Licht in einem anderen Wellenlangenbereich empfangt als 
das lichtabstrahlende (16) Element abstrahlt. 

Sonde nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, daB das 
Licht des zumindest einen lichtabstrahlenden Elements (16) 
kurzwelliger ist als das Licht , das durch das zumindest 
einen lichtempf angenden Elements (18) empfangbar ist. 

Sonde nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, daB 
das zumindest eine lichtabstrahlende Element (16) eine den 
gesamten Raumwinkel erfassende Abstrahlcharakteristik auf- 
weist. 

Sonde nach einem der Anspriiche 1 bis 3 f dadurch gekenn- 
zeichnet, daB in der Kapsel (12) eine Mehrzahl von 
lichtabstrahlenden Elementen (16) derart angeordnet ist, 
daB die Lichtabstrahlung den gesamten Raumwinkel erfaBt. 

Sonde nach einem der Anspriiche 1 bis 4, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das zumindest eine lichtabstrahlende Element 
(16) eine Leuchtdiode ist. 
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6. Sonde nach Anspruch 5, dadurch gekennzeichnet , dafl die 
Leuchtdiode im blauen Frequenzbereich abstrahlt. 

7. Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 6, dadurch gekenn- 
zeichnet , dafl das zumindest eine lichtempf angende Element 
(18) derart ausgebildet ist, das es Licht aus dem gesamten 
Raumwinkelbereich empfangt. 

8 . Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 7 , dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl in der Kapsel (12) eine Mehrzahl von licht- 
empf angenden Elementen (18) derart angeordnet ist., dafl 
Licht aus dem gesamten Raumwinkelbereich empfangbar ist. 



9. Sonde nach einem der Anspriiche 1 bis 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl an dem zumindest einen lichtabstrahlenden 
Element (16) und/oder an dem zumindest einen lichtempf an- 
genden Element (18) ein optisches Filterelement angeordnet 
ist. 

> 10. Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 9, dadurch gekenn- 
H*"' zeichnet, dafl in der Kapsel (12) zumindest ein lichtemp- 

fangendes Element (20) in Form eines Bildsensors, insbe- 
sondere eines zweidimensionalen Bildsensors, zum Empfangen 
eines visuellen Bildes vorhanden ist. 
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Sonde nach Anspruch 10, dadurch gekennzeichnet, dafl in der 
Kapsel (12) zumindest ein lichtabstrahlendes Element (22) 
angeordnet ist, das Weifllicht abstrahlt. 



Sonde nach einem der Anspriiche 1 bis 11, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi in der Kapsel (12) ein Senderelement (26) 
zum Abstrahlen von Signalen von der Sonde (10) nach extra- 
korporal angeordnet ist. 

Sonde nach Anspruch 12 , dadurch gekennzeichnet , da!3 in der 
Kapsel ein Signalvorverarbeitungselement (28) vorhanden 
ist, daJ3 das von dem zumindest einen lichtempf angenden 
Element (18) stammende opto-elektrische Signal an das Sen- 
derelement weitergibt. 

Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 13, dadurch gekenn- 
zeichnet, daJ3 in der Kapsel (12) ein Signalspeicher zum 
Abspeichern von Signalen des zumindest einen lichtempfan- 
genden Elements (18) angeordnet ist. 

Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 14, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl in der Kapsel (12) ein Lageerf assungselement 
angeordnet ist, dessen Lage von extrakorporal bestimmt 
werden kann. 

Sonde nach Anspruch 15, dadurch gekennzeichnet, daJ3 das 
Lageerf assungselement als Spulensystem ausgebildet ist, 
dessen Position iiber einen externen Magnetf elddetektor er- 
faflbar ist. 

Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 16, dadurch gekenn- 
zeichnet, daJ3 in der Kapsel (12) ein Positionierungsele- 
ment angeordnet ist, das von extrakorporal zur Positionie- 
rung der Sonde ansteuerbar ist. 



Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 17 , dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi in der Kapsel ein Energieversorgungselement 
(30) oder ein Element zum Empfangen von extrakorporal ein- 
gestrahlter elektromagnetischer Energie angeordnet ist. 

Sonde nach einem der Anspruche 1 - 18 , dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi auf der Kapsel (12) f luoreszieren- 
de/leuchtende Marker stoffe aufgebracht sind. 

Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 19 , dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi in der Kapsel (12) zumindest ein Leuchtstoff 
vorhanden ist, der durch Anregung extrakorporal anregbar 
ist und durch die Kapselwand (14) abstrahlt. 

Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 19, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi in der Kapsel ein Reservoir fiir therapeuti- 
siche Substanzen und/oder diagnostische Substanzen vorhan- 
den ist, die intrakorporal von der Sonde abgegeben werden. 

Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 20, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi in der Sonde ein Ultraschall- 
sender-/-empf angerelement zur Ultraschallbildgebung ange- 
ordnet ist. 

Sonde nach einem der Anspruche 1 bis 21, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafi sie zumindest eine Leitung nach extrakorpo- 
ral zum Austausch von Inf ormationen, Energie und/oder Sub- 
stanzen aufweist. 
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